




PENERAPAN MODEL EDUKASI GIZI TERHADAP PERILAKU SARAPAN PADA 
ANAK SEKOLAH DASAR
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Data Riskesdas, (2010), 16-59% anak sekolah di Indonesia  tidak terbiasa  sarapan. 
Anak sekolah yang terbiasa sarapan 44.6% dengan tingkat konsumsi energi <15% 
AKG, 70% dengan mutu gizi sarapan yang tergolong buruk dengan hanya minum 
air/kopi/teh atau dengan 1 (satu) potong kue kecil. Penelitian ini bertujuan mengeta-
hui sejauh mana pengaruh edukasi gizi terhadap pengetahuan, kebiasaan, nilai gizi 
dan susunan makanan sarapan. Metode penelitian yang digunakan adalah quasi ex-
periment (Non-Randomized grup pre–post test) dengan subyek penelitian sebanyak 
50 anak dibagi dalam 2 (dua) kelompok perlakuan (masing kelompok terdiri dari 25 
orang). Media edukasi yang digunakan penggunaan metode permainan bola pintar 
dan penyuluhan. Hasil Penelitian ini adalah ada perbedaan yang signifikan tingkat 
pengetahuan dan nilai skor pengetahuan pada kedua kelompok. Kelompok anak yang 
mendapatkan edukasi dengan permainan bola pintar memiliki rata-rata skor nilai leb-
ih tinggi dibandingkan dengan kelompok anak yang mendapatkan edukasi melalui 
penyuluhan (p<0,05).
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APPLICATION OF NUTRITION EDUCATION MODEL TO BREAKFAST BEHAVIOR IN BASIC 
SCHOOL CHILDREN
Based on Data Riskesdas, (2010), 16-59% of school children in Indonesia are not 
accustomed to breakfast. School children who are used to breakfast 44.6% with en-
ergy consumption levels <15% AKG, 70% with poor breakfast nutritional quality 
with only drinking water / coffee / tea or with 1 (one) piece of small cake. Behavior 
is strongly influenced by various faktors including knowledge, intention and motiva-
tion of children to do breakfast, so needed a method to move child intention in doing 
breakfast. This research used to know how far effect of nutrition education to knowl-
edge, habit, nutritional value and arrangement of breakfast food. The research meth-
od used was quasi experiment (Non-Randomized group pre-post test) with research 
subjects as many as 50 children divided into 2 (two) treatment groups (each group 
consists of 25 people). Educational media used the method of playing a smart ball 
game and counseling. The result of this research is there is a significant difference of 
knowledge level and value of knowledge score in both groups. The group of children 
who were educated with smart ball games had an average score higher than the group 
of children who received education through counseling (p <0.05).
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Pendahuluan
Anak usia sekolah seyogyanya menjadi per-
hatian khusus bagi, keluarga, masyarakat dan pe-
merintah, karena di usia ini anak sedang mengalami 
pertumbuhan yang pesat (growth spurt) yaitu umur 
10-11 tahun pada perempuan dan 12-13 tahun pada 
laki-laki, sehingga kebutuhan akan zat-zat gizi juga 
mengalami peningkatan. Defisiensi gizi pada periode 
ini dapat menyebabkan terhambatnya pertumbuhan 
dan perkembangan anak (Arisman, 2010). Pemenu-
han akan kecukupan zat gizi sangat dipengaruhi oleh 
kebiasaan makan keluarga dan anak setiap harinya, 
termasuk kebiasaan makan pagi/ sarapan. Menurut 
konsensus dari 4 (empat) organisasi gizi dan Menko 
Kesra, sarapan sehat diartikan sebagai kebiasaan ma-
kan/ minum  sesorang, dilakukan sebelum melakukan 
aktifitas setiap harinya dan paling lambat pukul 09.00 
pagi. 
Zat gizi sarapan memenuhi 15-30% kebutuhan 
gizi sehari dengan pola gizi seimbang guna terwujud-
nya hidup sehat,aktif, dan cerdas (Hardinsyah, 2012). 
Peniadaan sarapan oleh seseorang sangat mempen-
garuhi ketidakcukupan gizi karena kehilangan gizi 
yang tidak terpenuhi pada waktu makan lainnya. 
Sebuah penelitian di Inggris menyebutkan bahwa 
1 dari 3 anak usia 10-16 tahun,  kadang dan sering 
melewatkan sarapan, lebih tinggi pada perempuan 
(38,6%) dibandingkan laki-laki (26,6%). Kebiasaan 
tidak sarapan  dihubungkan dengan buruknya konsen-
trasi belajar anak serta menurunnya kinerja kognitif di 
siang hari (Sander Cock, 2012). 
Data (Riskesdas, 2010) menunjukkan 16,9%-
59% anak sekolah di Indonesia dengan kebiasaan 
tidak sarapan. Anak yang terbiasa sarapan, 44.6% 
dengan tingkat konsumsi energi <15% dan 70% anak 
sekolah dengan mutu gizi sarapan yang tergolong bu-
ruk, seperti dengan  hanya minum air/kopi/teh atau 
dengan 1 (satu) potong kue kecil. Sebahagian anak 
juga menganggap bahwa makan jam 10.00 pagi, saat 
jam istirahat sekolah termasuk dalam sarapan pada-
hal sebenarnya sudah termasuk dalam makanan selin-
gan (snack). Zat gizi sarapan anak sekolah (umur 
10-12 tahun) di Indonesia sebanyak 26,3% yang 
mengandung energi, 27% mengandung protein dan 
17,2% mengandung vitamin C. Sedangkan pola pan-
gan sarapan pada golongan umur yang sama, seban-
yak (34,4%) dengan hidangan karbohidrat, lauk dan 
air putih, diikuti oleh karbohidrat+ minum sebesar 
23,73 dan 3,47%  hanya dengan minum saja (Risk-
esdas, 2010). Data tersebut menunjukkan bahwa ke-
biasaan sarapan anak sekolah di Indoensia tergolong 
buruk termasuk mutu/ nilai gizi masih di bawah an-
juran yang ditetapkan (15-30%) serta minimnya su-
sunan menu (pola pangan sarapan). Berbagai riset 
menunjukkan pentingnya sarapan, setiap harinya. 
(Hardinsyah, 2012) mengutip riset yang dilakukan 
(Gail, 2005), menemukan bahwa sarapan dapat men-
ingkatkan fungsi kognitif anak berhubungan dengan 
memori, nilai tes dan kehadiran di sekolah. Sarapan 
berfungsi sebagai cadangan energi selama kegiatan 
belajar sangat berhubungan dengan kadar glukosa 
darah serta kerja otak terutama konsentrasi belajar 
pada pagi hari. Melewatkan sarapan akan menurun-
kan konsentrasi belajar seperti timbulnya  rasa malas, 
lemas, lesu, pusing dan mengantuk  menyebabkan 
menurunnya daya ingat (kognitif) yang berdampak 
pada penurunan prestasi belajar anak (RAD, 2012). 
Penelitian longitudinal selama 20 tahun pada anak di 
Australia anak yang tidak sarapan berisiko terhadap 
peningkatan ukuran lingkar pinggang, kadar total ko-
lesterol darah dan LDL. Sementara hasil penelitian 
(Kral, Whiteford, & Faith, 2011) menemukan bah-
wa anak-anak yang terbiasa sarapan tidak akan ma-
kan ber¬lebih di waktu makan berikutnya. Menurut 
Notoatmodjo (2014) menyatakan bahwa perilaku itu 
terbentuk dalam diri seseorang dari dua faktor utama 
yaitu: stimulus merupakan faktor dari luar diri seseo-
rang tersebut (faktor eksternal) seperti faktor lingkun-
gan, bentuk social, budaya, ekonomi, dan sebagainya, 
sedangkan respons merupakan faktor dari diri dalam 
seseorang yang bersangkutan (faktor internal) seperti 
bentuk perhatian, pengamatan, persepsi, motivasi dan 
lainnya. 
Lawrence Green dalam Notoatmodjo (2011) 
menjelaskan bahwa perubahan perilaku dapat dipen-
garuhi oleh tiga faktor pokok, yakni faktor predispo-
sisi, faktor yang mendukung, dan faktor yang mem-
perkuat atau mendorong. Oleh sebab itu, pendidikan 
kesehatan yang diberikan sebagai salah satu upaya 
intervensi perilaku harus diarahkan pada tiga faktor 
tersebut. 
Anak usia sekolah cenderung aktif senang ber-
main, dan banyak bertanya sehingga metode yang di-
pilih memungkinkan anak berperan secara penuh da-
lam belajar sehingga anak menghargai pengetahuan 
dan keterampilan yang diperoleh atas usaha sendiri. 
Berbagai metode yang mendorong peran serta dan 
keterlibatan anak dalam kegiatan pembelajaran meli-
puti permainan, diskusi kelompok serta peragaan.Se-
hubungan dengan hal tersebut penelitian ini mener-
apkan metode edukasi gizi pada murid sekolah dasar, 
sehingga diharapkan meningkatnya pengetahuan gizi 
dan adanya perubahan  perilaku positif anak dan kel-
uarga dalam membiasakan sarapan sebelum beraktiv-
itas.
Metode
Jenis penelitian adalah eksperimen semu (Qua-
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si Experiment) dengan rancangan non-randomized 
group pre–post test, bertujuan mengukur dampak 
intervensi terhadap perubahan pengetahuan gizi, ke-
biasaan sarapan, nilai gizi sarapan dan pola pangan/
susunan menu sarapan. Lokasi penelitian di SDN 06 
Desa Tae Tukong, dan SDN 08 Setabar, Kecamatan 
Mandor di Kabupaten Landak yang dilaksanakan 
pada bulan Juli-Oktober 2016. Populasi Penelitian 
adalah anak Sekolah di SD N 06 Tae Tukong, Desa 
Tae Tukong, SDN 08 Setabar Kecamatan Mandor, 
Kabupaten Landak dan subyek Penelitian Anak Se-
kolah Dasar kelas 5 (lima) yang bersedia menjadi su-
byek penelitian dengan jumlah 25 orang. untuk terja-
ganya kualitas penelitian, sebelum penelitian tenaga 
pengumpul data terlebih dahulu dilatih oleh peneliti 
dalam hal tekhnik penarikan sampling, pelaksanaan 
recall dan pelaksanaan wawancara. 
Hasil dan Pembahasan
Tabel 1. Tingkat Pengetahuan Gizi
Pre-Intervensi Baik Kurang X2
Kelompok n  % n % p> 0,05
Perlakuan 6 24 19 76
Kontrol 4 16 21 84
Post-intervensi Baik Kurang X2
Kelompok n  % n % p> 0,05
Perlakuan 19 76 6 24
Kontrol 11 44 14 56
Sumber: Data primer
Tabel 1 menunjukan pada Pre-Intervensi tidak 
ada perbedaan tingkat pengetahuan pada kedua 
kelompok perlakuan.p>0,0%), sebanyak 24,0% 
kelompok perlakuan dan 16,0% kelompok kontrol 
dengan tingkat pengetahuan gizi yang baik (p>0,05). 
Namun ada peningkatan proporsi anak yang memi-
liki tingkat pengetahuan  pada kedua kelompok dari 
24,0% menjadi 76,0% pada kelompok perlakuan 
dan 16,0% menjadi 44,0% pada kelompok kontrol. 
Peningkatan pengetahuan jauh lebih tinggi pada 
kelompok yang mendapatkan edukasi gizi melalui 
permainan bola pintar. Sedangkan Post-Intervensi 
menunjukan ada perbedaan yang signifikan peruba-
han tingkat pengetahuan gizi pada kedua kelompok. 
Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 
(Hartono, Wilujeng, & Andarini, 2015) yaitu skor 
pengetahuan gizi pada anak sekolah yang mendapat 
pendidikan gizi menhalami peningkatan secara signi-
fikan (p<0.05).  pendidikan gizi dengan metode cer-
amah Pendidikan dengan permainan bola pintar lebih 
memberikan dampak yang lebih baik jika dibanding-
kan dengan penyuluhan (p<0,05).
Tabel 2. Perilaku Sarapan Pre- Post Intervensi
Pre-In-
tervensi
Tidak Ya Jumlah X2
n % n % n % p>0,05
Perlakuan 20 80 5 20 25 100
Kontrol 19 76 6 24 25 100
Post-In-
tervensi
Tidak Ya Jumlah X2
n % n % n % p>0,05
Perlakuan 14 56 11 44 25 100
Kontrol 16 64 9 36 25 100
Sumber: Data primer
Pada table 2 menunjukan bahwa intervensi yang 
dilakukan dapat meningkatkan jumlah anak dalam 
mempraktekkan sarapan. Pada kelompok perlakuan 
terlihat bahwa ada peningkatan 24,0% anak yang 
mempraktekkan sarapan jika dibandingkan dengan 
pre-intervensi. Hal ini sejalan dengan Hasil penelitian 
(Lauren, Whaley, Rosen, Meza, & Ritchie, 2015) bah-
wa terjadi peningkatan frekuensi sarapan pada anak 
yang diberikan pendidikan gizi dengan media pen-
didikan gizi p value (0,01). Penelitiannya menjelas-
kan bahwa ada peningkatan konsumsi makanan sehat 
setelah diberikan permainan edukasi gizi dengan kar-
tu bergambar (Piziak, 2012).
Hal serupa juga terjadi pada kelompok kontrol, 
porsentase anak yang sarapan meningkat setelah 
dilakukan intervensi.  Sebelum intervensi sebanyak 
76,0% anak tidak sarapan, dengan adanya penyulu-
han menyebabkan menurunnya porsentase anak yang 
tidak sarapan yaitu dari 76,0% menjadi 64,0%.  Den-
gan demikian bahwa kedua jenis intervensi memberi-
kan kontribusi dalam merubah perilaku anak, namun 
berdasarkan hasil uji statistik belum memberikan 
kontribusi yang signifikan (p>0,05). Perubahan peri-
laku sarapan sangat dipengaruhi oleh faktor eksternal 
lainnya seperti, kebiasaan keluarga, ketakutan anak 
terlambat datang ke sekolah terburu-buru berangkat 
ke sekolah. Pada bahasan di atas dijelaskan >70% 
anak tidak sarapan dikarenakan takut terlambat dan 
terburu-buru benagkat ke sekolah. 
Penelitian yang dilakukan menemukan kebi-
asaan sarapan pada anak hanya pada 22% anak. Ke-
biasaan ini lebih buruk dibandingkan dengan hasil 
temuan Riskesdas, (2010) yang menyebutkan 16,9%-
59% anak sekolah di Indonesia tidak terbiasa sarapan 
Peniadaan sarapan disebabkan adanya rasa takut ter-
lambat sampai di sekolah serta anak terlambat ban-
gun yaitu pada 62,0%. Penyediaan sarapan di tingkat 
keluarga tidak serta merta diikuti oleh kebiasaan anak 
dalam sarapan karena 70% keluarga sebenarnya su-
dah menyediakan sarapan setiap hari di rumah. Peng-
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gantian sarapan dilakukan dengan membekali anak 
makanan bekal (48%) dan diberi orang tua uang ja-
jan pada 86% anak. Akan tetapi makanan bekal baru 
dimakan anak ketika jam istirahat sekolah (86%) 
sehingga sebenarnya bukan lagi sarapan melainkan 
termasuk dalam kategori makanan selingan. Pemili-
han jajan pada kedua kelompok cukup baik, dimana 
66% anak membeli jajanan berupa makanan leng-
kap seperti nasi kuning sejenis. Tidak ada perbedaan 
yang signifikan kebiasaan sarapan pada kedua kelom-
pok sebelum dilakukan intervensi (p>0,05). Perilaku 
membeli jajanan berupa menu lengkap sedikit lebih 
baik pada kelompok perlakuan (bola pintar). Hal ini 
diduga karena pada edukasi yang dilakukan menggu-
nakan benda nyata dan melibatkan anak dalam pem-
belajaran sehingga lebih kreatif, efektif dan menye-
nangkan. Dari hasil analisa data ditemukan bahwa 
ada perbedaan yang signifikan pengetahuan gizi dan 
skor point pada kedua kelompok. Kelompok yang 
mendapatkan edukasi melalui permainan bola pintar 
memiliki tingkat pengetahuan gizi yang lebih baik 
dibandingkan kelompok kontrol, demikian juga haln-
ya dengan skor point tingkat pengetahunan (p<0,05). 
Namun demikian pada kedua kelompok ditemu-
kan perbedaan yang signifikan pengetahuan dan skor 
poin sebelum dan setelah intervensi. Pada kelompok 
perlakuan, anak dengan pengetahuan baik mening-
kat 48,0% sedangkan pada kelompok kontrol sebe-
sar 28%. Akan tetapi edukasi dengan permainan bola 
pintar lebih memberikan dampak yang lebih baik jika 
dibandingkan dengan penyuluhan (p<0,05). Dengan 
menganalisis dampak terhadap skor point, sebelum 
dan setelah intervensi didapatkan lonjakan skor sebe-
sar 4,44 point pada kelompok perlakuan dan 1,28 point 
pada kelompok kontrol dan berbeda bermakna secara 
statistik(p<0,05). Dari observasi yang dilakukan ter-
lihat bahwa kelompok perlakuan memiliki  antusias 
yang lebih baik dibandingkan kelompok kontrol. 
Anak berlomba-lomba untuk ikut berpartsispasi dan 
terlibat pada setiap sesi permainan. Sementara pada 
kelompok kontrol (penyuluhan) terlihat sangat min-
imnya partisipasi anak cukup, kelas sulit dikendalikan 
mengingat terbatasnya fasilitas kelas serta ruangan 
yang kurang kondusi (panas). Menurut anak bahwa 
permainan edukasi melalui bola pintar mengasyikan 
saat pembelajaran di kelas, tidak membosankan dan 
monoton. 
Dari hasil penelitian ini beberapa hal yang diper-
oleh bahwa model yang digunakan dapat meingkat-
kan motivasi belajar anak pada ranah peningkatan 
kognitif, meningkatkan niat anak dalam mempraktek-
kan dalam kehidupan sehar-hari. Model pembelajaran 
yang dihasilkan juga mampu menarik minat dan par-
tisipasiaktif anak pada saat proses pembelajaran yang 
dilakukan. Di samping itu juga model yang dibuat 
mempermudah murid dalam memahami materi yang 
disampaikan. Keterlibatan anak secara aktif juga ber-
dampak terhadap penguatan dalam akan pemahaman 
materi yang disampaikan. Metode permainan bola 
pintar yang diberikan meningkatkan daya ingat anak 
serta  dapat meminimalisir kesalahan konsep (mi-
skonsepsi) yang dapat  terjadi pada  metode ceramah 
(penyuluhan).Namun demikian model edukasi yang 
diberikan belum dapat memberikan dampak yang 
signifikan terhadap perubahan perilaku sarapan anak, 
akan tetapi secara persentase edukasi yang dilaku-
kan memperbaiki variabel yang diteliti. Penelitian 
menemukan asupan energi dan protein pada kedua 
pada kedua kelompok anak membaik, yaitu dengan 
menurunnya porsentase konsumsi sarapan 0%AKG 
dan bertambahnya persentase asupan (energi dan pro-
tein) dengan kategori baik (≥ 15% AKG). Demiki-
an pula dengan susunan menu sarapan sedikit lebih 
membaik dibandingkan sebelum. Perubahan yang 
lebih tinggi ditemukan pada kelompok perlakuan 
(permainan bola pintar) jika dibandingkan dengan 
kelompok kontrol (penyuluhan).  Hal ini kemung-
kinan disebabkan pendeknya waktu penelitian beber-
apa penelitian menunjukkan edukasi gizi akan ber-
dampak signifikan jika dilakukan minimal selama 6 
(enam) bulan.  Penelitian yang dilakukan oleh (Slater, 
2012) di Brazil, efek edukasi gizi melalui penyuluhan 
dan pembagian majalah selama 6 bulan dapat men-
ingkatkan kebiasaan sarapan dan konsumsi buah dan 
sayur pada anak remaja. (Rianto, Murwani, Sulisti-
yani, & Rahfiludin, 2017) juga menemukan edukasi 
gizi yang diberikan selama 6 bulan dengan menggu-
nakan media buku sampul dan video menunjukkan 
perbedaan signifikan terhadap pengetahuan sikap dan 
praktek terhadap pemilihan makanan yang aman.. 
Penutup
Model edukasi gizi terhadap perilaku sarapan 
pada anak sekolah dasar tidak berpengaruh secara 
signifikan namun terdapat pengaruh yang signifikan 
pada tingkat pengetahuan anak sekolah dasar. Untuk 
itu direkomendasikan metode edukasi gizi dengan 
permainan bola pintar dapat dipertimbangkan dalam 
menggairahkan susasana belajar, khususnya pada 
anak sekolah, perlu diteliti lebih lanjut dengan waktu 
yang lebih lama sehingga dapat diukur kebertahanan 
dalam waktu, efektifitas model edukasi terhadap pe-
rubahan perilaku sarapan pada murid Sekolah Dasar.
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